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VISTO el Expediente FCEQYN_EXP-S01:0003417/2019, referente al Programa de la
asignatura Bioquimica Clinica Il de la carrera Bioquimica; y

CONSIDERANDO:

Que el Consejo Departamental del Departamento de Bioquimica Clinica eleva el
Programa de la asignatura Bioquimica Clinica |l de la carrera Bioquimica.

Que la Secretaria Académica toma conocimiento del tramite y eleva al Presidente del
Consejo Directivo para su tratamiento.

Que la comision de Asuntos Académicos emite el despacho N° 255/19 en el que

expresa: “Se sugiere APROBAR el Programa de la asignatura BIOQUIMICA CLINICA Il de
la carrera BQ".

Que el tema se pone a consideracién en la X2 Sesién Ordinaria de Consejo Directivo
realizada el 25 de noviembre de 2019, aprobandose por unanimidad de los consejeros
presentes el despacho N° 255/19 de la comisién de Asuntos Académicos.

Por ello,

EL CONSEJO DIRECTIVO DE LA
FACULTAD DE CIENCIAS EXACTAS, QUIMICAS Y NATURALES
RESUELVE:

ARTICI.'ILO 1°- APROBAR por el periodo 2020-2023, el Programa de la asignatura
BIOQUIMICA CLINICA I de la carrera Bioquimica, el que se incorpora como Anexo de la
presente Resolucion.

ARTICULO 2° - REGISTRAR. Notificar al Sefior Decano. Comunicar. Cumplido.
ARCHIVAR.
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Mgter. Maria Celina VEDOYA Dr. Marcel®
Secretaria Consejd.Birectivo Presidente
Facultad de Ciencias Exactas, Facultad de
Quimicas y Naturales Quimicas'y Naturales

VISTO: se deja expresa constancia que en la fecha se tomé conocimiento de la Resolucién N°, ... del Honorable Consejo Directivo de la

FCEQyN de conformidad al Art. 1° inciso "c" de la Ordenanza N° 001/97. [

A rto BRUMOVSKY
\\b?\ ‘)ng u Decano
‘\ Q Facultad de Ciencias Exactas,

Quimicas y Naturales
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UNIVEDRSIDAD NACIONAL DE MISIONES
FACULTAD DE CIENCIAS EXACTAS, QUIMICAS Y NATURALES

Periodo
PROGRAMA DE BIOQUIMICA CLINICA 11 2020-202
CARRERA: BIOQUIMICA ANO EN QUE SE DICTAS ™
PLAN DE ESTUDIO: 2007 CARGA HORARIA: 100 horas
PORCENTAJE FORMACION TEORICA: 50 % PORCENTAJE FORMACION PRACTICA: 50 %
DEPARTAMENTO: BIOQUIMICA CLINICA
PROFESOR TITULAR/Responsable de Ia Asignatura: ELBA CRISTINA MALARCZUK
CARGO Y DEDICACION: PROFESOR ADJUNTO SEMIEXCLUSIVA
EQUIPO DE CATEDRA CARGO Y DEDICACION
MALARCZUK , Elba Cristina Profesor Adjunto — SE
GALEANO VELAZQUEZ, Zulema Profesor Adjunto — EX (afectacidn SE)
MALVASI, Graciela Noemi lefe de Trabajo Practicos — SE
DUSSE, Graciela Viviana Jefe de Trabajos Practicos - SE
FORMICHELA, Maria Mercedes . Auxiliar de Primera - Sl 4
| COUTOUNE, Mario Eduardo Auxiliar de Primera - SE
REGIMEN DE DICTADO REGIMEN DE EVALUACION
Anual ~ |Cuatrimestre12 3 Promocional -
Cuatrimestral x| Cuatrimestre 2¢ s [x | ~no |
( ' Atencion: Marcar segun corresponda con una “x”
OTRAS CARRERAS EN LAS QUE SE DICTA LA MISMA ASIGNATURA
Denominacion Carreras en que se dicta Afio del Plan de
Curricular EstuFiios |
|
12
20
30

gier, MARIA CEI ™NA VENOYA
CReinfia UEL CUNSEJO CiRCCTIVD
FCEQyN - UNaM



UNIVERSIDAD NACIONAL DE MISIONES
Facultad de Ciencias Exactas Quimicas y Naturales

T hﬁ Consejo Directivo

& Félix de Azara N° 1.552 - Posadas (Misiones)
U R +54 0376- 4435000 Int. 145 FAX 4 425414-
L’ 'n 2020 - “Ano def General Manuel Belgrano”

ANEXO RESOLUCION CD N° U 7 5 0, 2 O >

CRONOGRAMA

MODULO |
1*Semana: Unidad N°1. Gestion de Calidad en el laboratorio. Metodologia Analitica en Quimica
Clinica Teoria. Trabajo Prdctico Ne1.

MODULO i

2% Semana: Unidad N°2. Proteinas Plasmaticas Disproteinemias. Compuestos Nitrogenados no
proteicos. Teorfas.
3" Semana: Unidad N°2. Trabajo Practico N22. Trabajo Practico N© 3 y 4, Taller de cierre.

4" Semana: Unidad N°2. Trabajo Préctico N2 4, Taller de cierre. Unidad N°3. Enzimologia Clinica.

Teoria.

5" Semana: Unidad N°3. Enzimologia Clinica: Teoria, Trabajo Practico N2 3

6" Semana: Unidad N°3 Taller de cierre. PARCIAL N 1: Unidad 1, 2 y 3. Unidad N°4. Trastornos del
metabolismo de los Hidratos de Carbono. Teoria.

7™ Semana: Recuperatorio Parcial N21. Unidad N°4. Trastornos del metabolismo de los Hidratos de
Carbono: Teoria, Trabajo Practico N2 6.

8" Semana: Taller de cierre. Unidad N°4. Lipoproteinas: Teoria Unidad N°5: Teoria N2 1y Teorfa
N22. Trabajo Practico N2 7, Taller de cierre. PARCIAL N2 2: Unidad 4y 5

9™ Semana: Unidad N°5. Trabajo Préctico Ne 7, T-aller de cierre Unidad N295.

MODULO Il

10™ Semana: PARCIAL N2 2: Unidad 4 y 5. Recuperatorio parcial N22. Unidad N°6: Inmunoserologia
clinica | Teoria Ne1y Ne2.

11™ Semana: Unidad N°6: Trabajo Practico N° 8.Unidad N°7: Inmunoserologia clinica Il, Teoria N21
12™ Semana: Unidad N°7: Inmunoserologia clinica Il, Teoria N22. Trabajo Practico N° 9. Unidad N°6

y N°7. Taller de cierre.

MODULO IV

13™ Semana: Unidad N°8: Conectivopatias. Teoria, Trabajo Practico N2 10. Taller de cierre.
14™ Semana: PARCIAL N2 3. Unidad 7, 8‘y 9. Recuperatorio parcial N2 3.

15™ Semana: PARCIAL INTEGRATORIO

igier, MARIA CHI VA VENOYA Dr. MARCELA, JU
SEChe imAIA LEL CUNSEJD DIRCCTIVO PRESIDENTE CONS
FCEQyN - UNaM FCEQyN -

DiReCTIVO
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FUNDAMENTACION

Los contenidos desarrollados por la asignatura, ordenados por Resolucién Ministerial N2
565 del Ministerio de Educacién de la Nacidn, se corresponden a los conocimientos necesarios
requeridos para la formacién idénea del futuro profesional bioquimico.

El contenido curricular a desarrollar demanda de saberes de las asignaturas de los ciclos
basicos y biomédico, ejes: Fisico-Quimico, Matematico-Estadistico, Biologico, Quimica
Biologica, Genético, Inmunolégico, Microbioldgico, Farmacolégico y Sociales Generales como
fuente de conocimiento. Se articula horizontal y verticalmente con las asignaturas de los
ciclos biomédicos y superior aportando los conocimientos para el desarrollo de las mismas,
ineludibles al perfil del egresado. Desarrolla los mecanismos etiopatogénicos responsables de
las alteraciones bioquimicas visualizadas a través de las reacciones de la quimica clinica, de la
Inmunoserologia de los médulos planteados en el programa, mediante el procesamiento
metodoldgico, sus alcances y la interpretacion de los resultados. Integra las etapas pre-
analitica, analitica y post-analitica en pos del diagndstico, la diferenciacion diagnéstica, el
prondstico, el seguimiento y prevencién de las enfermedades. '

OBIETIVOS

* Promover el desarrollo de la capacidad para realizar, informar e interpretar los analisis
mas frecuentes en el drea de la Quimica Clinica, Inmunoserologia y Conectivopatias.

* Promover el desarrollo de la capacidad para realizar con eficiencia las etapas pre
analiticas, analiticas y pos analiticos.

* Estimular el desarrollo de la habilidad cognitiva individual.

* Incentivar la habilidad para el trabajo en equipo o cooperativo.

* Incentivar la capacidad para resolver situaciones problematicas habituales en un
laboratorio de analisis clinicos.

* Estimular la capacidad de analisis, evaluacion e interpretacion de los procedimientos
metodologicos.

* Fomentar una actitud critica que le permita evaluar la validez de los resultados que

K informa y la toma de decisiones.

® Capacitar para usar correctamente el instrumental del laboratorio clinico.

= Generar una actitud analitico-critica frente al desarrollo tecnoldgico de modo que le
permita optimizacion de los recursos de laboratorio.

* Incorporar normas de seguridad operativas y de bioseguridad e incentivar el desarrollo de
actitudes tendientes a controlar y minimizar el riesgo de manipuleo de material biolégico
en el laboratorio.

*  Promover el desarrollo de una actitud ética y responsable en la relacién del bioquimico
con la comunidad, en el equipo de salud y en los trabajos de investigacion y extension.

* Incentivar el desarrollo del aprendizaje a partir de un caso clinico, como herramienta pilar
en un laboratorio de anélisis clinicos.
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Mgter, MARIA CEI™NA VENOYA
SECR&imAiA LEL CUNSEJD DIKL2TIVD
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CONTENIDOS MINIMOS

Organizacién y control de calidad en el laboratorio clinico. Definicion de las etapas pre-
analiticas, analiticas y post-analiticas: su aplicacion al estudio del estado de salud vy
enfermedad mediante el andlisis de casos. Valores de referencia. Valores predictivos.
Disproteinemias. Estudio de enzimas en el diagnéstico y prondstico de diversas patologias.
Diagndstico bioquimico de patologias pancredticas, hepaticas, cardiacas y musculares.
Dislipoproteinemias. Factores de riesgo aterogénicos. Diagndstico diferencial de diabetes.
Inmunoserologia. Diagnostico inmunolégico de las enfermedades del tejido conectivo.

MODULOS

MODULO | : SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD Y METODOLOGIAS EN QUIMICA CLINICA
MODULO Il : QUIMICA CLINICA

MODULO Iil: INMUNOSEROLOGIA CLINICA

MODULO IV: CONECTIVOPATIAS

Mgter. MARIA CEI INA VENOYA Dr. MARCELO JYLIO MARI
SECHCimmiA LEL CUNSEJD DIHCTIVD PRESID BNSEJO DIRECTIVO

FCEQyN - UNaM
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CONTENIDOS POR UNIDAD

MODULO | : SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD Y METODOLOGIAS EN QUIMICA CLINICA

UNIDAD N°1:

Gestion de Calidad en el laboratorio. Metodologia Analitica en Quimica Clinica

Objetivos Especificos:

a) Comprender y explicar el sistema de Gestién de calidad.

b) Identificar los errores mas frecuentes en las distintas etapas.

¢) Aplicar los sistemas de Control de Calidad Interno y Control de Calidad Externo en la
etapa analitica.

d) Analizar y describir las ventajas y desventajas de las metodologias analiticas: manuales y
automatizadas. '

e) Determinar /Evaluar / Reconocer la importancia de las caracteristicas de sensibilidad
especificidad, exactitud y precision en la seleccion de un método analitico.

f) Identificar e interpretar las posibles interferencias en los estudios bioguimicos y
metodologia desarrollados en el laboratorio.

g) Identificar y aplicar los criterios de rechazo de muestras biolégicas en las distintas etapas.

r

CONTENIDOS TEORICOS:

Sistema de gestion de calidad. Elementos del sistema de Gestion de calidad. Normas.
Certificacion, Acreditacion. Organigrama del laboratorio de andlisis clinicos. Gestion de
proceso de muestras bioldgicas: Etapa pre-analitica: Condiciones e indicaciones al paciente;
Factores modificables y no modificables, Variabilidad biol6gica; toma de muestra; Errores.
Etapa analitica: Metodologia analitica (Métodos manuales y automatizados: ventajas,
limitaciones; Fundamento, linealidad de la reaccién; Especificidad; Sensibilidad; Exactitud y
Precision; Valores predictivos); Errores; Control de calidad Interno y Control de calidad
externo; Materiales de controles; Parametros estadisticos. Elaboraciéon de cartas de control e
Interpretacion; Gréficos de Levey-Jenning, Reglas de Westgard.

Etapa post-analitica: Interpretacion; validacion; Entrega de los resultados; Errores.

Valores de: referencia, de corte, deseables, criticos, absurdos.

Criterios de rechazo de muestras. Seguridad del Paciente.

TRABAJO PRACTICO N21: Gestion de Calidad en el laboratorio. Metodologia Analitica en
Quimica Clinica

Organigrama del laboratorio de andlisis clinicos. Comparacion de distintas metodologias para
un mismo analito; Criterios de seleccion. Control de calidad interno: Calculo de parametros
estadisticos, realizacion de cartas de control e interpretacion.

Actividad préctica:

Actividad de campo: Visita a laboratorios de Analisis Clinico: Sistema de gestion de calidad,
elaboracion de un informe.

Actividad de laboratorio: Comparacion de distintas metodologias. Ejercitacion del Control de
calidad interno.

22

SEChciAmiA LEL CUNSEJD DIRCCTIVD PRESIDENTE CONSHJQ DIRECTIVO
FCEQyN - UNaM FCEQXN / UNaM
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MODULO I1: QUIMICA CLINICA

UNIDAD N°2: Proteinas Plasmaticas. Compuestos Nitrogenados No proteicos

Objetivos Especificos:

a) Explicar las variaciones del proteinograma electroforético en base a los mecanismos
etiopatogénicos.

b) Interpretar las Gammapatias Monoclonales de significado indeterminado y malignas.

c) Aplicar los criterios diagnésticos y los distintos algoritmos de laboratorio a seguir en las
principales Disproteinemias y su correlacién con las manifestaciones clinicas.

d) Analizar y describir las metodologias utilizadas para las pruebas de laboratorio en el
estudio de las proteinas plasmaticas.

e) Identificar los errores mas frecuentes detectados en las etapas: pre analitica y analitica;
Sus acciones preventivas y correctivas.

f) Informar e interpretar los resultados obtenidos en las pruebas de laboratorio.

CONTENIDOS TEORICOS:

Generalidades. Sistematica de las alteraciones, reglas generales para la valoracién.
Disproteinemias: definicién, clasificacion Etiopatogénica y Sindrémica. Hiperproteinemias.
Variacion ligera o nula e Hipoproteipemias. Discrasias de células plasmdticas, Gammapatias
Monoclonales (GM): descripcién y clasificacién, GM malignas, estadificacién. Gammapatias
Monoclonales de Significado Indeterminado. El proteinograma electroforético como
herramienta para su estudio y diferenciaciéon basica.

Compuestos Nitrogenados No proteicos: Tipos, factores que modifican sus concentraciones
plasmaticas, mecanismos de eliminacion, Interpretacion, Significacion clinica.

TRABAJO PRACTICO N2 2: Proteinas |

Proteinemia, albiminemia y Proteinograma Electroforético: Indicaciones y condiciones del
paciente, muestras bioldgicas (tipo, interferencias, conservacion y estabilidad).

Metodologia: manual y automatizada; Fundamentos. Informe, unidades, Valores de
referencia. Errores. Aplicacion del control de calidad analitico interno y externo.
Interpretacion y significacion clinica.

Proteinograma Electroforético: manual y automatizada; Fundamentos; tipos de soportes,
cuantificacion y evaluacion de las distintas fracciones proteicas. Electroforesis capilar.
R Informe, unidades, Valores de referencia. Errores. Aplicacion del control de calidad analitico
interno y externo. Interpretacion y significacién clinica.

Actividad de laboratorio: Proteinemia, albuminemia. Proteinograma electroforético:
Cuantificacion (evaluacion visual, elucion y densitometria). Informe. Interpretacion y
significacion clinica.

TRABAJO PRACTICO N2 3: Proteinas Il

Patrones electroforéticos. Algoritmo de estudios de las Proteinas plasmaticas. Cuantificacion
de proteinas especificas, metodologia analitica: Inmunodifusién Radial, Turbidimetria,
Enzimoinmunoensayo (EIA); Fundamentos, Informe, unidades, Valores de referencia. Errores.
Aplicacion del control de calidad analitico interno y externo. Interpretacién y significacion
clinica. Identificacion de componente monoclonal: Metodologia manual y automatizada;
, Informe. Errores. Interpretacién y significacién clinica.

Inmunofijacion: Fundament

4 —c
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Mgter. MARIA CEI™NA VEDOYA Dr. MARCE MARIN
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Actividad de laboratorio: Cuantificacion de proteinas especificas. Inmunofijacion. Informe.
Interpretacion y significacion clinica.

TRABAJO PRACTICO N2 4: Compuestos Nitrogenados No Proteicos.

Uremia, Creatininemia, Uricemia, Amoninemia: Indicaciones y condiciones del paciente,
muestras biolégicas (tipo, interferencias, conservacién y estabilidad) para cada prueba
desarrollada. Metodologias: Manual y automatizada, fundamentos. Informe, unidades,
Valores de referencia. Errores. Aplicacién del control de calidad analitico interno y externo.
Interpretacion y significacion clinica.

| Actividad de laboratorio: Dosaje de Uremia, Creatininemia, Uricemia. Informe, interpretacién
y significacién clinica.

UNIDAD N °3: Enzimologia Clinica

Objetivos Especificos:

a) Conocer las enzimas de interés clinico, su funcién, distribucién celular, tisular y
catabolismo.

b) Interpretar los mecanismos generales de aumento y disminucion fisiolégica y patolégica
de los pardmetros enzimaticos.

c) Conocer y aplicar los perfiles de pardmetros enzimaticos y no enzimaticos en
pancreopatias, Infarto de miocardio, hepatopatias con y sin ictericia, afecciones
prostaticas y miopatias.

d) Reconocer los factores preanaliticos que afectan la actividad enzimatica: condiciones del
paciente, muestra, estabilidad de los analitos, conservacién.

e) Desarrollar los criterios necesarios para la eleccién de las metodologias optimas para la
valoracién enzimatica, reconociendo en ellas ventajas y desventajas.

f) Identificar los factores analiticos que afectan la medicién de la actividad enziméatica en
suero. Explicar el fundamento y los cuidados analiticos recomendados por el IFCC para
dosar la actividad sérica de las enzimas

g) Informar e interpretar los resultados de los perfiles estudiados.

CONTENIDOS TEORICOS:

Enzimas, isoenzimas, isoformas y formas multiples de interés clinico: caracteristicas,
funciones, vida media, distribucion por drgano, tejido y compartimento celular. Variaciones
fisiologicas y mecanismos patogénicos generales de aumento y disminucion de sus niveles
séricos. Perfiles enzimdticos. Pancreopatias: Pancreatitis aguda y cronica. Indicadores
bioquimicos: amilasa, lipasa. Infarto de miocardio: secuencia de eventos y alteraciones
bioquimicas. Indicadores bioquimicos: Creatinfosfoquinasa total, Isoenzima Creatinfosfoquina
MB, Lactico Deshidrogenasa, Troponinas y Mioglobina. Marcadores bioquimicos en
Insuficiencia Cardiaca: Péptidos Natriuréticos. Hepatopatias: Indicadores bioquimicos de
citolisis: Alanino aminotransferasa, Aspartato Aminotransferasa y Lactato deshidrogenasa.
Indicadores bioquimicos de colestasis: Fosfatasa Alcalina, Gama Glutamil Transpeptidasa, 5’
Nucleotidasa, Bilirrubina. Indicadores bioquimicos de funcién: Colinesterasa, Tiempo de
Protrombina, Albumina. Ictericia: bilirrubinemia. Acidos biliares: importancia de su dosaje en
sangre. Afecciones prostdticas: Indicadores bioquimicos de lesion: Fosfatasa Acida total,
Fosfatasa acida prostatica, Antigeno prostatico. Miopatias: indicadores bioquimicos:
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Aspartato Aminotransferasa, Lactato deshidrogenasa, Aldolasa, Creatinfosfoquinasa total e
Isoenzima.

Importancia del laboratorio en el diagnéstico, seguimiento, grado de severidad y prondstico.

TRABAJO PRACTICO N2 5: Enzimas — Bilirrubina

Definicion de actividad catalitica, Cinética enzimatica y factores que la modifican. Perfiles:
Cardiaco, Hepatico, Pancreatico, Muscular, Bilirrubinemia. Indicaciones y condiciones del
paciente, muestras bioldgicas (tipo, interferencias, conservacién y estabilidad). Metodologia:
manual y automatizada; Fundamentos de punto final y cinético; Optimizacion de métodos.
Recomendaciones Internacionales. Informe, unidades, Valores de referencia. Errores.
Aplicacién del control de calidad analitico interno y externo. Interpretacion y significacion
clinica

Actividad de laboratorio: Valoracién de enzimas por metodologia manual, con fundamentos

de punto final y cinético. Bilirrubinemia metodologia manual. Informe, interpretacion y
significacion clinica.

UNIDAD N°4: Trastornos del metabolismo hidrocarbonado

Objetivos especificos:

a) |Interpretar los Estados Hiperglucémicos.

b) Analizar y explicar los mecanismos fisiopatolégicos responsables de la Diabetes Mellitus
(DM) y su epidemiologia.

¢) Conocer e interpretar los criterios diagndsticos y correlacionar adecuadamente con los
antecedentes y datos clinicos.

d) Describir e interpretar correctamente los pardmetros de control metabdlico y
seguimiento de pacientes con DM. "

e) Comprender e interpretar las complicaciones agudas, cronicas y los estudios de
laboratorio correspondientes.

f) Analizar y describir la metodologia utilizada en las pruebas: diagnésticas, seguimiento-
control en relacién con los procedimientos manuales y automatizados.

g) Identificar los errores mas frecuentes detectados en las etapas pre analitica, analitica y
pos analitica; acciones preventivas y correctivas.

h) Informar e interpretar los resultados de los parametros estudiados.

( CONTENIDOS TEORICOS:

Metabolismo y regulacion hormonal de los hidratos de carbono: glucosa. Alteraciones del
metabolismo de los Hidratos de carbono. Categorizacion de hiperglucemias. Clasificacion,
diagndstico y epidemiologia de la DM. Etiopatogenia de la DM. Marcadores genéticos y
humorales de DM tipo 1, Tipo 2, Gestacional, otros Tipos Especificos. Manifestaciones clinicas.
Complicaciones- crénicas macro y microvasculares. Complicaciones agudas: Cetoacidosis
Diabética, Estado Hiperosmolar Hiperglucémico No Cetdsico, Coma Hipoglucémico y Acidosis
Lactica: definicion, secuencia de eventos y alteraciones bioquimicas.

El laboratorio en alteraciones del metabolismo de los hidratos de carbono, Criterios
diagnosticos de DM, complicaciones Agudas y Crénicas; Pruebas de seguimiento y control,
Informe, Interpretacion y significacion clinica.
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TRABAJO PRACTICO N2 6: Trastornos del metabolismo hidrocarbonado.

Laboratorio para la Categorizacion de hiperglucemias: Glucemia en ayunas, Glucemia al Azar,
Prueba de tolerancia oral a la glucosa, Hemoglobina Glicosilada, Dosaje de marcadores
inmunoldgicos. Pruebas de Control Metabdlico: Hemoglobina Glicosilada, Fructosamina.
Criterios diagndsticos de Diabetes y otros Estados de Hiperglucemias; Algoritmo diagnéstico
de: Diabetes Mellitus, Diabetes Gestacional. Control Metabdlico: Criterios y Protocolo de
seguimiento en pacientes Diabéticos. Pruebas y criterios de diagnodstico de complicacioﬁes
Agudas y crénicas.

Indicaciones y condiciones del paciente, muestras biolégicas (tipo, interferencias,
| conservacion y estabilidad) para cada prueba desarrollada. Metodologia: manual vy
—automatizada, fundamentos, Recomendaciones Internacionales. Informe, unidades, Valores
de referencia. Errores. Aplicacién del control de calidad analitico interno y externo.
Interpretacion y significacion clinica

Actividad de laboratorio: Glucemia en ayunas, Glucemia al azar, Prueba de tolerancia oral a la
glucosa. Informe, interpretacion y significacién clinica.

UNIDAD N25: Lipidos y lipoproteinas

Objetivos Especificos:

a) Conocer e interpretar el metabolismo de las lipoproteinas.

b) Comprender los mecanismos involucrados en las dislipoproteinemias primarias y
secundarias correlacionando antecedentes, datos clinicos y de laboratorio.

¢) Analizar y describir la metodologia utilizada en el estudio del perfil lipidico en relacion con
los procedimientos manuales y automatizados.

d) Identificar los errores mas frecuentes detectados en las etapas pre-analitica y analitica;
acciones preventivas y correctivas.

e) Explicar el significado clinico de las variaciones fisiolégicas y patologicas de las
lipoproteinas.

f) Informar e interpretar los resultados de los pardametros estudiados.

CONTENIDOS TEORICOS:

Clasificacion, estructura, caracteristicas fisicoquimicas, composicién y funciones.
(h Apoproteinas: clasificacion y funciones, su papel como marcador bioquimico. Enzimas que
\ intervienen en el metabolismo de las lipoproteinas: Lipoproteina lipasa (LPL), Lipasa Hepatica
(LH), Colesterol Acil Transferasa (LCAT), Lipasa Endotelial (LE). Receptores de lipoproteinas.
Metabolismo de lipoproteinas que contienen Apo B: Circuitos exdgeno y enddgeno.
Metabolismo de HDL: su funcién y su significado clinico. Subfracciones. Transporte inverso del
colesterol. Proteina transportadora de colesterol esterificado. Metabolismo integrado de
todas las lipoproteinas.

Dislipoproteinemias: primarias y secundarias. Dislipidemias hipolipémicas:
abetalipoproteinemia, analfalipoproteinemia, deficiencia de LCAT. Defectos metabdlicos y
manifestaciones clinicas. Criterios diagnosticos. Deteccion en el laboratorio clinico.
Dislipidemias hiperlipémicas primarias: Sindrome de Hiperquilomicronemia. Déficit de LPL,
déficit de apo C-ll, Hipertrigliceridemia Familiar. Hipercolesterolemia Autosomica Dominante.
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Metabolico. Hipotiroidismo e hipertiroidismo. Post-Menopausia. Insuficiencia renal cronica y
sindrome nefrético. Insuficiencia hepitica, hepatitis y colestasis, Alcoholismo, efecto agudoy
cronico del alcohol sobre el metabolismo lipidico. Embarazo., Mecanismos fisiopatoldgicos y
deteccién de las alteraciones lipoproteicas en cada una de estas entidades.

Lipoproteinas aterogénicas. Subespecies. Lipoproteinas modificadas: oxidadas, glicadas,
carbamiladas, Receptores scavenger de los macrofagos.

Diagnostico de dislipoproteinemias. Perfil lipidico y lipoproteico en adultos, adolescentes y
nifios. Algoritmos. Pardmetros y métodos de estudio. Determinaciones en el laboratorio
clinico y determinaciones especiales en el estudio lipidico y lipoproteico. Rol del laboratorio
de Lipidos en el diagnéstico del Sindrome Metabélico y como factor de riesgo para las
enfermedades cardiovasculares, Estudios epidemioldgicos.

TRABAJO PRACTICO Ne7: Estudio del metabolismo de los Lipidos y Lipoproteinas

Colesterol total, triglicéridos, colesterol HDL, colesterol LDL. Observacion de aspecto del
suero. Célculo de indices de riesgo aterogénico. Lipidograma electroforético. Cuantificacion
de Colesterol IDL. Apolipoproteinas. Indicaciones y condiciones del paciente, muestras
biolégicas (tipo, interferencias, conservacisn y estabilidad). Muestra de eleccién.
Metodologia: manual Y automatizada, Fundamentos. Discusidn metodoldgica. Informes,
unidades, Valores de referencia. Validacién de resultados. Errores. Aplicacién del control de
calidad analitico interno y externo. Interpretacién y significacién clinica

Actividad de laboratorio: Determinacion de colesterol total, triglicéridos, colesterol HDL,
colesterol LDL, aspecto del suero. Calculo de indices de riesgo Aterogénico. Informes.
Interpretacién y significacién clinica.
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MODULO 11: INMUNOSEROLOGIA CLiNICA

Inmunoserologia Clinica | vyl
Objetivos Especificos:

a) Comprender la fisiopatologia de Ias entidades desarrolladas.
b)

c) Conocer y aplicar la sensibilidad YV especificidad diagndsticas de las pruebas del
laboratorio inmunoserolégico.

d) Aplicar los procedimientos de control de calidad en las distintas metodologias
inmunoseroldgicas.

Interpretar los resultados de los parametros estudiados.

e)

UNIDAD N° 6: Inmunoserologia Clinica |
CONTENIDOS TEORICOS

Sifilis; Enfermedades post-estreptocdcicas: Brucelosis; Leptospirosis; Leishmaniasis.

Etiologia, epidemiologia, vias de transmision, Patogenia, manifestaciones clinicas y perfil
seroldgico de: Toxoplasmosis en inmunocompetente e inmunocomprometido, control
materno neonatal; Enfermedad de Cﬁagas Agudo, crénico y congeénito. Control materno
neonatal,

UNIDAD N° 7: Inmunoserologia Clinica If

CONTENIDOS TEORICOS

Etiologia, epidemiologia, vias de transmisién, manifestaciones clinicas y perfil seroldgico en
Mononucleosis Infecciosa; Dengue, otras ‘émergentes; Rubéola; Infeccidn por
Citomegalovirus; Hepatitis Virales: A, B, C, D, E; Infeccién por Virus de Inmunodeficiencia
Humana.

TRABAJO PRACTICO Ne 8: Inmunoserologia Clinica |

Pruebas serolégicas en Sifilis, Enfermedades post-estreptocdcicas, Brucelosis; Leptospirosis;
Leishmaniasis; Toxoplasmosis y Chagas. Indicaciones y condiciones del paciente, muestras
bioldgicas (tipo, interferencias, conservacion y estabilidad). Algoritmos Diagnosticos.
Metodologias de tamizaje y complementarias: fundamentos, Criterios de positividad, Valores
de referencia, Informe, Errores. Aplicacién del Control de calidad. Interpretacion y
significacion clinica,

Actividad de laboratorio: Pruebas serolégicas de Sifilis, Enfermedades post-estreptocécicas,
Brucelosis; Toxoplasmosis y Chagas. Metodologias de Tamizaje y complementarias. Aplicacion
de control de calidad. Informe, interpretacion y significacién clinica.

TRABAJO PRACTICO N2 9: Inmunoserologia Clinica II
Pruebas seroldgicas en Mononucleosis Infecciosa; Dengue; Rubéola; Infeccidn por
Citomegalovirus, Hepatitis Virales A, B, C, D, E; Infeccién por Virus de Inmunodeficiencia
Humana. Indicaciones y condiciones del paciente, muestras bioldgicas (tipo, interferencias,
conservacion vy estabilidad). Algoritmos Diagndsticos. Metodologias de Tamizaje vy
Lcomp!ementarias: fundamentos, Criterios de positividad, Valores de referencia, Informe,
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Errores. Aplicacién del Control de calidad. Interpretacion y significacion clinica.
Actividad de laboratorio: Pruebas serolégicas en Mononucleosis Infecciosa; Hepatitis Virales
B, C, Infecciébn por Virus de Inmunodeficiencia Humana. Metodologias de Tamizaje y

complementarias. Aplicacién del Control de calidad. Informe, Interpretacién y significacion
clinica.

[ MODULO Iv: CONECTIVOPATIAS ]

UNIDAD N2 8: Conectivopatias

Objetivos Especificos:

a) Comprender el rol del sistema inmune en las Enfermedades Autoinmunes (EAI).

b) Entender la fisiopatologia de estas enfermedades y relacionarlas con la presentacion
clinica.

c) Conocer el fundamento, sensibilidad y especificidad de las metodologias que se utilizan en
el diagnéstico y seguimiento de las EAL.

d) Seleccionar la metodologia analitica adecuada en el contexto inmunoldgico y clinico del
paciente,

e) Informar e interpretar los resultados de los parametros estudiados.

CONTENIDOS TEORICOS:

Enfermedades del Tejido Conectivo. Consideraciones sobre su etiologia. Epidemiologia.

Caracteristicas clinicas. Sindromes de solapamiento y sobreposicién. Manifestaciones Clinicas.

Anticuerpos antinucleares: especificidad y asociaciones clinicas. Estudio en el laboratorio

inmunolégico! Interpretacion de resultados. Hepatopatias Autoinmunes y Vasculitis. Etiologia y

epidemiologia. Manifestaciones clinicas. Tipbs de autoanticuerpos: especificidad y

asociaciones clinicas. Estudios inmunoldgicos. Interpretacién y significacién clinica.

TRABAJO PRACTICO N2 10: Conectivopatias

Colagenograma. Proteina C Reactiva, Factor Reumatoide, Péptido Citrulinado, Anticuerpos
antinucleares y anti citoplasmaticos (ANA/FAN), Patrones de Fluorescencia. Algoritmo
diagndstico para las Enfermedades del Tejido Conectivo. Indicaciones y condiciones del
paciente, muestras bioldgicas (tipo, interferencias, conservacion y estabilidad). Metodologias
e de Tamizaje y complementarias: fundamentos, Criterios de positividad, Valores de referencia,
Informe, Errores. Aplicacién del Control de calidad. Interpretacién y significacion clinica.
Actividad de laboratorio: Pruebas seroldgicas para PCR, Factor Reumatoide, Anticuerpos
antinucleares y anti citoplasmaéticos (ANA/FAN), Informe, Interpretacién y significacién clinica._l
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La aplicacion de las estrategias de aprendizaje pretende que el estudiante adquiera
ESTRATEGIAS |, apropiacién de los conocimientos, |a capacidad de realizacion de |os
DE procedimientos operativos e interpretacién de los estudios bioquimicos, y logre el
APRENDIZAJE | "€COnocimiento y solucién de las Situaciones especificas en el laboratorio de
manera individual y grupal; sistematizando el propio proceso de aprendizaje a fin
de transferir y adaptar a nuevas situaciones.
El programa analitico se desarrolla en cuatro Méddulos (1,111 y IV), integrados por
las diferentes unidades del mismo a través de Clases que pretenden alcanzar los
objetivos de cada unidad, y son:

TEORIAS: Se plantean como exposiciones tedricas coloquiales del contenido de
cada una de las unidades del programa.

TRABAJOS PRACTICOS: Consisten en el desarrollo de: Metodologias analiticas,
Interpretacion e informe de los resultados, aplicacién de los sistemas de Control de
Calidad y Normas de Bioseguridad. Identificacion y discusién de las situaciones
problemdticas que se plantean en cada Trabajo prdctico de la unidad, respaldadas
por los conceptos 3dQL;irid05 en clases previas:
Desarrollo:

1. Examen del Trabajo Prdctico.,

2. Organizacién y desarrollo de las actividades prdcticas.

3. Informes de resultados.

4. Cierre Integratorio de las experiencias prdcticas desarrolladas.

TALLER: Consiste en generar instancias de discusién, analisis, integracion y sintesis,
de las Situaciones de aplicacion Prdctica preestablecidas en la Guia de Dictado de
Bioquimica Clinica II y/o entrega de Actividades diferentes, basdndose en los
conceptos tedricos-practicos desarrollados en las unidades correspondientes al
Taller. Con el objetivo de afianzar el proceso de ensefi anza-aprendizaje, a cargo de
los grupos de trabajo y coordinado por el plantel docente.

\ TUTORIAS: Encuentros entre docentes y alumnos con el proposito de explicar,
analizar, aclarar temas especificos desarrollados en el proceso de la construccién
del conocimiento.,
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SISTEMA DE EVALUACION

El sistema de la evaluacién del programa: consiste en Evaluaciones escritas de los contenidos de
cada Trabajo Prdctico Y tres Parciales Integrales que engloban los conocimientos Tedricos—
practicos de las unidades correspondientes:
Parcial N21:
Unidad Ne1: Gestién de Calidad en el laboratorio. Metodologia Analitica en Quimica Clinica.
Unidad N22: Proteinas Plasmadticas.
Parcial N22:
Unidad N23: Enzimologia Clinica.
Unidad N2 4: Trastornos del metabolismo Hidrocarbonado.
Unidad N@5; Lipidos y Lipoproteinas.
Parcial N23:
Unidad N26: Inmunoserologia clinica.
Unidad N@ 7; Inmunoserologia clinica II.
Unidad N2 8: Conectivopatias.

La evaluacion estar3 definida por la acreditacién individual de:

Para alumnos en condicién de Regularidad:
1. Evaluaciones escritas de cada Trabajo Prdctico: sobre los conocimientos del tema a
desarrollar.
2. Aprobacién de los Parciales Integrales (N21,2,3): sobre los conocimientos de las unidades
que lo conforman

Para alumnos en condicién de Promocicén:
1. Evaluaciones escritas de cada Trabajo Prdctico: sobre los conocimientos del tema a
desarrollar.
2. Aprobacién de los Parciales Integrales (N°1,2,3): sobre los conocimientos de las unidades
que lo conforman
3. Examen Integratorio: evaluacién que abarca los conocimientos desarrollados en todas las
unidades que conforman el programa.

Modalidad de los exémenes:
Los exdmenes podrén ser escritos u orales.
Examen Escrito:

-Preguntas tipo Mudltiple Choice y fundamentacion de su eleccién
-Preguntas para responder verdadero o falso, y fundamentacién de su eleccion
-Resolucidn de situaciones Clinicas, con fundamentacion tedrica. :
-Preguntas para desarrollar el conocimiento y ejemplificacion de los estudios de
laboratorios en la temdtica evaluada desde lo normal a las alteraciones posibles.

Examen Oral:
-Resolucion de situaciones Clinicas, con fundamentacién tedrica.
L -Preguntas para desarrollar el conocimiento y ejemplificacion de los estudios de

laboratorios en la temdtica evaluada desde lo normal a las alteraciones posibles.
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Modalidad del Cursado

Carga horaria total de 100 horas, distribuidas de 6 a 7 horas semanales en tres clases deTeorias,
Trabajos Précticos, Talleres, durante 15 semanas.

Tutorias.

Las actividades de los trabajos Practicos y las pre establecidas en la Guia de Dictado de Bioguimica
Clinica Il * sergn desarrolladas por los Grupos de trabajo, conformados por 3 a 5 alumnos, los
cuales deberan mantenerse durante la cursada.
®rormato escrito que contiene: Programa, Reglamento, Cronograma, Situaciones de aplicacién Practica de
los temas dictados.
De la Aprobacién de los Ei valuaciones
Para alumnos en condicién de Regularidad:
1. Evaluaciones escritas de cada Trabajo Prdctico: con un porcentaje igual o mayor al 40 %
2. Parciales Integrales (N21,2,3): con un porcentaje igual o mayor a 40 %, en cada unidad
del Parcial
Para alumnos en condicion de Promocion:
1. Evaluaciones escritas de cada Trabajo Prdctico: con un porcentaje igual o mayor a 40 %
2. Parciales Integrales (Ne1, 2,3): con un porcentaje igual o mayor a 70 %, en cada unidad
del Parcial.
Para acceder al Recuperatorio y conservar la condicion de Promocion, debers obtener
un porcentaje mayor a 40 % en cada unidad del parcial.
3. Examen Integratorio: con un porcentaje igual o mayor a 70 %, en cada tema evaluado.

De los recuperatorios de las E valuaciones
1. Evaluaciones escritas de cada Trabajo Prdctico: tiene su Recuperatorio, que se realizara
en el siguiente Trabajo practico. '
2. Parciales Integrales (N21, 2,3): tiene su Recuperatorio, que se realizara en fecha

posterior inmediata.
3. Examen Integratorio: tiene su Recuperatorio, que se realizara en fecha posterior
inmediata.

Regularizacion de La Asignatura:
La Regularizacion de Ia asignatura se obtendra siempre que se cumplimenten con los siguientes
requisitos:
1. Asistencia al 80% de cada una de las clases.
2. Aprobacion de la totalidad de los Evaluaciones de los Trabajos Prdcticos y Parciales
Integrales N21, 2,3

Promocion de la asignatura
La Promocidn de la asignatura se obtendra siempre que se cumplimenten con los siguientes
requisitos:
1. Asistencia al 80% de cada una de las clases.’
2. Aprobacion de la totalidad de los Evaluaciones de los Trabajos Prdcticos y Parciales
Integrales N21, 2,3
3. Aprobacién del Examen Integratorio. J
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Examen final de Ia Asignatura

Los alumnos Regulares, podrén acceder a rendir el Examen final en las fechas dispuestas por el
calendario académico.

Examen libre de la Asignatura

Los alumnos libres, podran acceder a rendir Examen final, previo cumplimiento de la aprobacién
del Examen Final de Trabajos Pricticos.

Deberan inscribirse una semana antes de la mesa estipulada Para rendir el Examen Practico, el cual

consistira en una Evaluacién Tedrico-practica mas la actividad de mesada. El tema sera seleccionado
por bolillero.
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